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LA CRENOTERAPIA EN CATALUNA NO DEBE TENDER AL OCASO " 
B. RODRIGUEZ ARIAS 
(Académico Numerario) 
Tres razones principales nos indu- 
cen a abordar este aspecto terapéutico 
de bastantes enfermedades en el seno 
de la Academia. 
En los comienzos de nuestra ccn- 
turia todavía se estudiaba, por manda- 
to reglamentario y por su interés clí- 
nico y de la vida económica y familiar 
comarcal y nacional, el uso normativo, 
quizá dogmático, de las «aguas mi- 
nero-medicinales)). Las Academias de 
Medicina de Distrito nombraban «co- 
n~isiones)) destinadas e examinar el va- 
lor de las llamadas «curas de aguas». 
De otra parte, en las cátedras de 
«Terapéutica, materia médica y arte 
de recetar» de las Facultades de Medi- 
cina no olvidaban jamás el capítulo 
de la Crenoterapia. Y el excelente 
maestro profesor Hipólito Rcdríguez 
Pinilla explicaba bien una asignatura 
del Doctorado, en la Facultad de Me- 
dicina de Madrid, titulada «Hidrolo- 
gía Médica)). 
Andando el tiempo, se han estable- 
cido cátedras, independientes, de «Fai- 
macología» y de «Terapéutica física». 
Pero algunos de los fisioterapeutas do- 
centes eluden hablar de «curas climá- 
ticas y balnearias)). 
Aunque «de hecho» no hayan caído 
mayoritariamente en desuso las «esta- 
ciones climpáticas y balnearias». 
En fin, cabe releer con agrado tex- 
tos de información y de consulta sobre 
la utilización de los «agentes físicos» 
en enfermedades metabólicas y de sis- 
tema nervioso, entre varias. 
La economía nacional y el turismo 
selecto siguen acordándose de un re- 
curso, a la vez para las finanzas del 
país y la antañona terapéutica de la 
«belle époque», que no debe tender 
al ocaso. 
Como neurólogos y académicos he- 
mos de recordar, pues, un medio «ino- 
cente» de curar, no periclitado total- 
mente. 
Rindo, así, un tributo de gratitud 
al profesor Pinilla y cumplimos, de 
nuevo, una misión estatutaria, obliga- 
toria. 
Dado lo que -habitud frecuente en 
nosotros- nos excusamos de ocupar 
a lo reiterativo la honrosa tribuna de 
próceres barceloneses. 
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De siempre, numerosas aguas mi- 
neromedicinales declaradas no han pa- 
sado al empleo común y médico. Y de 
las que venían constando en los «Anua- 
rios» oficiales del primer tercio de si- 
glo, un porcentaje nada limitado ya se 
desconoce, lógica o menos lógicamente. 
No funcionan -por motivos dife- 
rentes- algunos establecimientos bal- 
nearios que los facultativos de mi 
época todavía retienen en su memoria 
de agentes terapéuticos. 
Las otrora aguas purgantes (v. gr., 
las de Rubinat) tienden a un rápido y 
natural ocaso. 
No, en cambio, el uso diario -en 
casa y en los lugares colectivos de 
comida- de las aguas de mesa. La 
contaminación frecuente -más bien 
química- de las aguas de consumo 
público, en ciudades y pueblos, induce 
a echar mano de las aguas embotella- 
das como alimento. 
La dietética -en los planes cura- 
tivos- exige también su empleo. 
Cataluña dispone de utilísimas 
«aguas» de efectos beneficiosos en clí- 
nica -por ejemplo, tan sólo, las de 
Vilajuiga, San Hilario de Sacalm, Cal- 
das de Malavella y Argentona- de 
enfermedades digestivas y metabólicas. 
Mas su ingestión en los domicilios 
de los pacientes y durante las salidas 
fuera de los mismos, no es realmente 
Crenoterapia. 
La CRENOTERAPIA propiamente 
dicha, en un sentido estricto, se halla 
íntimamente ligada a otros aspectos 
terapéutico-físicos y de confín: HI- 
DROTERAPIA, BALNEOTERAPIA, 
KINESITERAPIA, CLIMATOTERA- 
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PIA, TALASOTERAPIA, HELIOTE- 
RAPIA, CLINOTERAPIA, LUDO- 
TERAPIA, DIETETOTERAPIA y 
PSICOTERAPIA. 
Y de ensanchar más el campo de ac- 
ción, tendría que incluirse la HIGIE- 
NE -sobre todo la ambiental- y las 
medidas preceptivas de REPOSO (psí- 
quico y físico). 
Hay, por fortuna, establecimientos 
balnearios en las zonas del litoral, de 
los llanos, de la media altura y de la 
alta montaña. 
Unas cuantas (Caldas de Estrach, 
Argentona, Comarruga, etc.) persisten 
a lo lánguido y decadente. Varias más 
(Cardó, Tona, Ribas de Fresser, Ar- 
tiés, etc.) decaen progresivamente. 
Unas pocas (La Puda de Montserrat 
y Les) han cerrado. Y un porcentaje 
no exiguo, se utilizan a menudo. 
Ea asociación o la combinación de 
distintos recursos terapéuticos, gene- 
ralmente de resultados similares, exal- 
ta la bondad y la fama de determina- 
das estacionesabalnearias. Y un suman- 
do oportuno es la migración turística 
estival, interior y extranjera. 
Pero la búsqueda de un clima y de 
unas aguas termales eficaces importa, 
en sus decisiones, a médicos de todas 
las especialidades profesionales, aun- 
que de lleno a quienes cuidan el 
«stress», los síndromes de astenia, las 
algias de naturaleza metabólica, los 
cuadros arterioescleróticos, las pertur- 
baciones neurovegetativas viscerales, 
etcétera. 
Si más no -entendemos firmemen- 
te- la crenoterapia puede reemplazar 
el abuso de medicaciones con seguros 
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o muy factibles efectos iatrógenos la- 
mentables y asimismo en ciertos esta- 
dos de ponosis o «surmenage» y de 
prolongada y grave tensión emotiva. 
Por supuesto, las indicaciones no 
alcanzan un valor taxativo, pero tam- 
poco andan en los umbrales de la te- 
mida contraindicación. 
Bastantes de los progresos terapéu- 
ticos han ido arrinconándolas, si bien 
esos avances de la moderna y agresiva 
farmacología constituyen su propia de- 
fensa. 
Un adecuado complejo hotelero en- 
riquece la virtud apologética o subs- 
tancial de las estaciones climáticas y 
balnearias. 
E igualmente, el complejo de medios 
para asegurar el empleo de baños, du- 
chas y masaje o movilización activa 
y pasiva, correcta y minuciosamente 
ordenados y vigilados. 
Las flamantes e indispensables cu- 
ras de reeducación funcional y de re- 
habilitación social no deben eludirse 
en tales estaciones climáticas y balnea- 
rias. 
Un pasado crenoterápico nada des- 
deñable y grato y el ejemplo, hogaño, 
de la vecina Francia, piden la cactuali- 
zación» fisioterápica «global», el con- 
fort y el auge de numerosas aguas ter- 
males (Caldas de Montbuy, Caldas de 
Bohí, Santa Colon~a de Farnés, etc.), 
de alturas medias (Cardó, etc.) y de 
aguas diuréticas y coleréticas en bal- 
nearios (San Hilario de Sacalm, Vall- 
fogona de Riucorp, etc.). 
Es sobradamente expresiva la ac- 
ción en el tegumento cutáneo y en las 
cavidades viscerales de las duchas y 
de los baños fríos y calientes, cortos 
o durante minutos largos. 
Cabe observar vaso-constricción o 
vaso-dilatación periféricas, oscilacio- 
nes en la frecuencia del pulso y en la 
tensión arterial, modificaciones en el 
funcionalismo broncopulmonar o en 
el digestivo, aumento de la diuresis 
e hiperactividad motriz, bienestar to- 
tal y somnolencia. 
Los efectos sedantes, los energéti- 
cos y los de marcada higio-tonalidad 
neurovegetativa saltan a la vista. La 
fibra lisa, las secreciones, el sueño, la 
eutimia, etc., suelen acusar el estímulo 
ofrecido. 
Del arte tradicional de los médicos 
que lanzaron una prescripción y de la 
interpretación o criterio evolutivo que 
sostengan de la cura, ulteriormente, los 
«médicos de baños» depende el éxito 
o el fracaso del recurso terapéutico 
que nos ocupa. 
Al fin y a la postre, un juego más 
de indicaciones y de contraindicacio- 
nes de un remedio y su uso preciso 
o eventualmente corregido. 
La «eterna canción» en la praxis de 
habitud, a las veces incorrecta, negli- 
gida o anárquica y demasiado frívola- 
mente llevada a término. 
Mi experiencia de antiguo neurólogo 
me obliga a pronunciarme así. 
Ocasionalmente, además, se llega a 
combinar el baño tradicional, con las 
duchas (de agua fría o caliente, normal 
o localizadas, de chorro, a presión, 
etcétera), sudoración provocada (en 
cuevas auténticas o en instalaciones 
artificiales), estancia en camastros 
post-baño, masajes, ejercicios gimnás- 
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ticos reglados, ingestión de agua (con- 
trolada, desde luego), etc. 
Los paseos y ciertos deportes inte- 
gran asimismo determinadas curas. 
Hasta los clásicos baños de mar o 
en piscinas y algunos ejercicios -igual- 
mente reglados- suelen entrar en 
juego. 
Una dietética correcta se observa 
más excepcionalmente. 
Aparte de eso, importa un buen re- 
poso en cama, las distracciones habi- 
tuales en las organizaciones hoteleras 
(las de antes o las de hoy) y el opor- 
tuno régimen de excursiones campes- 
tres. 
Si la armonía del clima buscada, de 
un atractivo confort hotelero y de las 
mejores instalaciones terapéuticas -en 
un sentido lato- es real, evitaremos el 
hundimiento de la crenoterapia. 
La gente quiere el alivio fehaciente 
de sus males y pasar las vacaciones 
como un turista elegido o selecto, no 
de «masas». 
Y el doble cometido -entonces- 
de la más pura y ancestral higiene y de 
la terapéutica del día, representa una 
válida acción total. 
En la provincia de Tarragona son 
genuinamente utilizables Cardó, la Es- 
pluga de Francolí y Vallfogona de Riu- 
corp. 
Cardó dispone de magníficas aguas 
azoadas, de una altitud media de 500 
metros y de un paraje natural y se- 
dante. Y en tiempos marcó un hito 
con Urberuaga de Ubilla (Vizcaya) y 
Panticosa (Huesca). 
En la provincia de Lérida subsis- 
ten, Caldas de Bohí inmejorablemente 
y Artiés (valle de Arán) no tanto. 
En la provincia de Gerona -quizá 
la privilegiada- rinden sus frutos, 
Caldas de Malavella, Ribas (Aguas 
de), San Hilario de Sacalm y Santa 
Coloma de Farnés. 
Y en la provincia de Barcelona 
-acaso únicamente- Caldas de Mont- 
buy. 
Conviene advertir que en la era de 
la dominación romana se pusieron en 
servicio muchas de las termas vigen- 
tes. 
Las más calientes de las anuncia- 
das radican cerca de nosotros: por 
ejemplo -y repito la cita- Caldas 
de Montbuy. 
Unos cuantos establecimientos bal- 
nearios son de ámbito comarcal y en- 
carnan un pasado inmóvil y un deseo 
de vivir a lo modesto. 
No nos cansaremos de aludir a dos 
facetas de la Crenoterapia, singular- 
mente en Cataluña: 
a) La exquisita virtud terapéutica 
de muchos «climas» y «aguas»; y 
b) las indeclinables «vacaciones» 
y un «turismo» en boga. 
Los accidentes y las enfermedades 
que el médico puede causar -for- 
tuitamente o tal vez imprudentemen- 
te- habrían de esquivarse, recurrien- 
do -bastante a menudo- a la Cre- 
noterapia. 
Y a la iatrogenia verdadera debería 
sumarse uno de los aspectos cardina- 
les del tratamiento de las clásicas y 
últimas toxicomanías. 
Una eficiente «cura de reposo» 
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-periódica o anual- no habría de 
necesitar recomendación, si pretenden 
actuar óptimamente internistas y es- 
. pecialistas, pediatras y geriatras. 
iAh, volverían~os a recalcar, de la 
higiene, de la profilaxis y de los trata- 
* 
mientos unidos de veras! 
Y en un mundo de «vacación» fre- 
cuente y de absorbente «turismo», hay 
quo saber no huir de la tierra, cuidar- 
se al estilo de franceses y alemanes, 
v. gr., y lanzarse a un turismo interior 
grato. 
Desde las próximas tierras de Ara- 
gót~ y Valencia a las más lejanas de 
Extremadura y Galicia, el área nacio- 
nal dispone -del mismo modo- de 
variados y bonísimos balnearios de 
aguas minero-medicinales. 
En la vecina nación francesa -a 
partir de la región pirenaica- no se 
dejan de encontrar otros inmejorables 
balnearios. 
Los llamados «bañistas» o «agüis- 
tas» no pueden quejarse, jamás, de 
agotar fácilmente el índice o catálogo 
de unos recursos terapéuticos lógicos, 
naturales y de aceptables resultados. 
Pero Cataluña -vale la pena de in- 
sistir- no debería envidiar climas, ni 
aguas, o sea, lo básico. 
Concluiría mi alegato -de estricto 
sabor académico- manifestando que 
las aguas minero-medicinales y los es- 
tablecimientos balnearios y climáticos 
que existen en nuestras comarcas, es 
decir la Crenoterapia, por su vigencia, 
por su eficacia y por su atractivo plu- 
ridimensional, no es uno de tantos fe- 
nómenos de ocaso modernista en Ca- 
taluña. 
Discusión 
El doctor José Cornudella suscribe 
y aprueba, sin reservas, la tesis desa- 
rrollada por el comunicante, le felicita 
ya que no se olvida de lo que incum- 
be más peculiarmente a los académi- 
cos en su labor científico-sanitaria y 
desea que no ceje en la ruta o empeño 
seguidos. 
El doctor Luis Miravitlles alude a la 
cooperación que quepa reclamar del 
llamado Cuerpo de Médicos de Baños 
o Establecimientos balnearios, por la 
experiencia recogida y por conocer 
bien las ventajas y defectos de unas 
instalaciones y su utilidad real. 
Y alaba lo escuchado de labios del 
disertante. 
El doctor Benito Oliver Jr. destaca 
la importancia que tienen las esta- 
ciones climáticas, de aguas minerome- 
dicinales y de terapéutica física asocia- 
da en Alemania Federal y en la URSS, 
por el creciente auge de la medicina 
social y aprueba, en líneas generales, la 
finalidad sostenida por el autor de re- 
valorizar unos recursos -la crenotera- 
pia- todavía vigentes. 
El doctor M. Carreras Roca dice 
que escuchó, hace unas semanas, en su 
cátedra la lección pedida como invi- 
tado al prof. B. Rodríguez Arias, quien 
defendió el uso de parte de la terapéu- 
tica antigua en el tratamiento de mu- 
chas enfermedades del sistema ner- 
vioso, mereciendo el asenso entusiasta 
de sus alumnos y de él. 
Hoy reitera su aplauso por la idea 
que mantiene -en la colaboración que 
le brindan las jóvenes universitarias- 
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de no permitir caigan en desuso, a ser 
posible, algunas viejas -relativamen- 
te- medicaciones. 
El doctor Joaquín Salarich recuerda 
su estancia, durante la última guerra 
civil, en el Balneario de Gestona (Gui- 
pirzcoa), convertido en hospital mili- 
tar. Sus aguas curaban bastantes diges- 
topatias. 
Felicita, asimismo, a su compañero 
de sillón. 
El doctor B. Rodríguez Arias se 
muestra sensible a los elogios prodiga- 
dos y agradece las intervenciones por 
reconocer el alcance -complejo- de 
sus puntos de vista terapéutico y aca- 
démico y declara, suplementariamente: 
1. Los ((médicos de baños», desde 
los tiempos o de la época brillante del 
doctor Amalio Gimeno y Cabañas 
-Conde de Gimeno, ministro de la 
Corona numerosísimas veces y cate- 
drático de Medicina- en Cestona, ru- 
brican lo objetado. Pero ha ido esfu- 
mándose -las razones aparecen ob- 
vias- la fama en clientela de esos 
colegas. 
2. Francia y Alemania, con Es- 
paña, disfrutan de excelentes aguas 
mineromedicinales y complejos bal- 
neario-climáticos-fisioterapéuticos: los 
Alpes, la Auvernia, los Pirineos, Karls- 
bad, Marienbad, para mencionar tan 
sólo algunos. 
Si instalaciones kineso- o cineso-te- 
rápicas anexas facilitan las curas de 
reeducación funcional y de rehabilita- 
ción social, su uso «ad libitum» será 
inniejorable y mayor y acreditará inás 
lo social de hoy día. 
Con anterioridad de años, sanatorios 
antituberculosos fueron transformados 
-en más de un país- en nosocomios 
para inválidos neurológicos. Por lo que 
espera no se olvide aquí un gran en- 
sayo, a la vez terapéutico, higio-profi- 
láctico y médico-social. 
Por último, cejar en los propósitos 
de estudiar el porqué del desuso de tra- 
tamientos -de índole física o quími- 
ca- de principios de siglo, represen- 
taría -afirmó- desertar de una de 
las obligaciones esenciales de los aca- 
démicos. 
La crenoterapia -y a su lado el ar- 
sénico, el mercurio, la quina y el lu- 
mina], v. gr.- han de merecernos una 
atención cardinal. 
El doctor Pedro Domingo (Presi- 
dente) se hace eco de la trascendencia 
clínica y corporativa o misional de lo 
propugnado. 
